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ABSTRAK 
 
Program Keluarga Berencana  merupakan salah satu pelayanan kesehatan preventif  
yang dasar dan  utama bagi wanita. Alat kontrasepsi Suntik  merupakan metode 
kontrasepsi yang banyak digunakan para ibu. Kontrasepsi tersebut menimbulkan efek 
samping, diantaranya adalah kenaikan berat badan. Salah satu penyebab kenaikan 
berat badan yaitu karena pengaruh hormon progesteron. Menurut Hartanto (2003), 
penggunaan kontrasepsi Suntik DMPA dalam jangka panjang dapat mempengaruhi 
kenaikan berat badan. Penelitian ini bertujuan mengetahui pengaruh  lamanya 
pemakaian kontrasepsi Suntik DMPA terhadap kenaikan berat badan di BPS 
Supriyatni Desa Paketingan Kecamatan Sampang Kabupaten Cilacap. Penelitian ini 
menggunakan jenis penelitian analitik  desain cross sectional dengan uji Regresi 
Linear sebagai uji statistik dalam pengolahan data. Subjek penelitian ini adalah 
akseptor kontrasepsi Suntik DMPA sebanyak 61 akseptor. Hasil penelitian 
menunjukan bahwa nilai rata-rata lama pemakaian 23 bulan dengan rata-rata 
kenaikan berat badan 5,30 kg, nilai thitung = 23,277 nilai R= 0,950 dan nilai R² = 
90,25%.Semakin lama penggunaan kontrasepsi suntik DMPA, berat badan 
cenderung naik. Ada pengaruh  lamanya pemakaian  kontrasepsi Suntik DMPA 
terhadap kenaikan berat badan di BPS Supriyatni Desa Paketingan Kecamatan 
Sampang Kabupaten Cilacap Tahun 2010. Oleh karena itu diharapkan  bidan 
memberikan informasi pada akseptor Suntik DMPA mengenai efek samping yang 
sering dikeluhkan yaitu kenaikan berat badan, agar akseptor dapat 
mempertimbangkan dalam penggunaan kontrasepsi Suntik DMPA.  
 
Kata Kunci : Lamanya Pemakaian, Kenaikan Berat Badan, Kontrasepsi Suntik 
DMPA 
 
 
A. Pendahuluan  
 
Target dari Millenium Development Goals (MDGs) 2015, salah satunya yaitu 
menurunkan Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka kematian Bayi atau Balita 
(AKB), serta meningkatkan kesehatan ibu. Kesehatan ibu merupakan  komponen 
yang sangat penting dalam kesehatan reproduksi, dan untuk menciptakan keluarga 
yang sehat. Kementerian Koordinator Kesejahteraan Rakyat menyelenggarakan 
Rakornas penguat sistem kesehatan, kependudukan, dan keluarga berencana dalam 
pencapaian target MDGs 2015 (Depdiknas, 2009).   
Program Keluarga Berencana  merupakan salah satu pelayanan kesehatan 
preventif  yang dasar dan utama bagi wanita. Pelayanan Keluarga Berencana 
merupakan salah satu di dalam paket Pelayanan Kesehatan Reproduksi Esensial 
yang perlu mendapatkan perhatian serius, karena dengan Mutu Pelayanan Keluarga 
Berencana berkualitas akan  meningkatkan tingkat kesejahteraan, kesehatan bayi 
dan anak serta kesehatan reproduksi.  Kesehatan reproduksi banyak sekali yang 
harus dikaji, tidak hanya tentang organ reproduksi saja tetapi ada beberapa aspek, 
salah satunya adalah kontrasepsi. Kontrasepsi adalah upaya untuk mencegah 
terjadinya kehamilan, upaya tersebut dapat bersifat sementara dan  permanen 
(Prawiroharjo,2006). 
Kontrasepsi  suntik DMPA merupakan  suntikan kontrasepsi yang sampai 
sekarang di anggap paling efektif yang banyak menjadi pilihan kaum  ibu, hal ini di 
sebabkan karena  aman, sedehana, dan murah. Efek samping kontrasepsi suntik yang 
paling tinggi frekuensinya yaitu peningkatan berat badan yang banyak di keluhkan 
oleh para akseptor KB suntik DMPA. Penyebab pertambahan berat badan  tidak 
jelas. Hipotesa para ahli DMPA merangsang pusat pengendali nafsu makan di 
hypothalamus, yang menyebabkan akseptor makan lebih dari pada biasanya, 
sehingga lemak bertambah yang mungkin bisa meningkatkan berat badan. Kenaikan 
berat badan yang dialami akseptor KB Suntik DMPA umumnya tidak terlalu besar, 
yaitu antara 1-5 kg dalam tahun pertama. Rata – rata tiap tahun naik 2,3 sampai 2,9 
kg (Hartanto, 2004). Penelitian yang dilakukan oleh University of Texas Medical 
Branch (UTMB), mengatakan bahwa wanita yang menggunakan kontrasepsi Depot 
Medroxy Progesterone Acetate (DMPA), rata-rata mengalami peningkatan berat 
badan sebanyak 11 pon atau 5,5 kilogram dan mengalami peningkatan lemak tubuh 
sebanyak 3,4% dalam waktu 3 tahun pemakaian. 
Akseptor Suntik DMPA di Wilayah Sampang paling banyak terdapat di Desa 
Paketingan. Berdasarkan data bidan di Desa Paketingan terdapat akseptor KB aktif 
sebesar 279 akseptor, dari jumlah tersebut sebagian besar adalah akseptor KB suntik 
DMPA yang mencapai 166 akseptor. Para akseptor KB Suntik DMPA banyak  yang 
mengatakan bahwa berat badan meningkat setelah menggunakan kontrasepsi Suntik 
DMPA. 
Study pendahuluan berdasarkan rekam medis di BPS Supriyatni desa 
Paketingan selama tiga tahun terakhir yakni dari tahun 2008 didapatkan data 
sebanyak 67 akseptor baru KB DMPA, 64 akseptor (95,52%) diantaranya pernah 
mengalami kenaikan berat badan. Dari tahun 2009 didapatkan sebanyak 63 akseptor 
baru KB DMPA, 60 akseptor (95,23%) diantaranya pernah mengalami kenaikan 
berat badan. Sedangkan pada tahun 2010 didapatkan data sebanyak 36 akseptor baru 
KB DMPA, 30 akseptor (83,33%) diantaranya pernah mengalami kenaikan berat 
badan. 
Berdasarkan fenomena diatas, maka penulis tertarik untuk  melakukan 
penelitian tentang “Pengaruh Lamanya Pemakaian Alat Kontrasepsi DMPA 
Terhadap Kenaikan Berat Badan Pada Akseptor Kontrasepsi DMPA di BPS 
Supriyatni Desa Paketingan Kecamatan Sampang Kabupaten Cilacap Tahun 2010”. 
 
B. Tinjauan Pustaka  
Kontrasepsi adalah upaya untuk mencegah terjadinya kehamilan, upaya itu 
dapat bersifat sementara, dapat pula bersifat permanen, penggunaan kontrasepsi 
merupakan salah satu variabel yang mempengaruhi fertilitas (Sarworo, 2006). Syarat 
metode kontrasepsi diantaranya adalah aman pemakaianya dan dapat di percaya, 
lama kerjanya dapat di atur menurut keinginan, tidak ada efek samping yang dapat 
merugikan, tidak mengganggu hubungan seksual. cara penggunaanya sederhana, 
harganya murah agar dapat di jangkau seluruh masyarakat, dapat di terima oleh 
pasangan suami istri  (Ratih, 2009). 
Terdapat beberapa macam alat kontrasepsi yang dapat digunakan, antara lain: 
Metode kontrasepsi sederhana meliputi Metode Kalender, Metode Amenore Lactasi 
(MAL). Metode Suhu Basal, Sanggama Terputus (koitus interuptus). Metode Barrier  
meliputi Kondom,  Spermisida, Metode Kontrasepsi Modern ( kontrasepsi Pil, 
kontrasepsi Impla, Alat Kontrasepsi Dalam Rahim, Kontrasepsi Mantap, kontrasepsi 
Suntikan. 
Kontrasepsi  Suntik  yang banyak digunakan yaitu DMPA (Depomedroksi 
Progesteron Asetat). DMPA (Depo Medrokxy Progesteron Acetat) adalah suatu 
sintesa progestin yang mempunyai efek progestine asli dari tubuh wanita dan 
merupakan suspense sterill medrokxy progesterone asetat dalam air, yang 
mengandung Medrokxy Progesterone Acetat 150 mg (setiap 3ml) 
(Winkjosastro,2002).  
Mekanisme kerja kontrasepsi suntik yaitu mencegah ovulasi dengan cara 
kerja kadar Folikel Stimulating Hormone dan Lutenizing Hormone respon kelenjar 
Hipofise terhadap Gonadotropin Realizing Hormone tidak berubah, sehingga 
memberi kesan proses terjadi di hipotalamus dari pada kelenjar hipofise, 
mengentalkan lendir servik sehingga membuat endometrium menjadi kurang baik 
untuk implantasi dan ovum yang telah di buahi (Hanafi, 2004).  
Cara pemberian suntikan DMPA pada waktu pasca persalinan (postpartum) 
dapat diberikan suntikan KB pada hari ke 3-5 postpartum atau sesudah air susu ibu 
berproduksi setelah ibu pulang dari rumah sakit atau 6-8 minggu pasca bersalin, asal 
dipastikan bahwa ibu tidak hamil atau belum melakukan koitus. Pada pasca 
keguguran (postabortus), dapat diberikan segera selesai kuretuse Belum masa 
nterval diberikan pada hari ke 1-5 haid, depo-prevero disuntikan secara 
intramuskuler pada otot bokong (muskulus gluteus) agak dalam sebelum diberikan, 
botol obat harus di kocok agak lama dulu sampai seluruh obat kelihatan betul-betul 
larut dan bercampur baik. Suntikan di berikan sekali setiap 3 bulan. 
Efek samping penggunaan DMPA diantaranya adalah kenaikan berat badan. 
Umumnya pertambahan berat badan tidak terlalu besar, bervariasi antara kurang dari 
1 kg – 5kg dalam 1 tahun pertama, rata-rata tiap tahun naik antara 2,3 – 2,9 kg. 
Penyebab kenaikan berta badan tidak jelas tampaknya terjadi karena bertambahnya 
lemak tubuh (Hartanto,2003). 
Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh University of texas Medical 
Branch (UTMB) tahun 2008, wanita yang menggunakan kontrasepsi Depo Medroxy 
Progesterone Acetate (DMPA) datau dikenal dengan kontrasepsi subtik 3 bulan, 
rata-rata mengalami peningkatan berat badan sebanyak 11 pon atau 5,5 kg dan 
mengalami peningkatan lemak tubuh sebanyak 3,4% dalam waktu 3 tahun 
pemakaian (Politekkes Depkes Yogyakarta, 2009). 
Faktor yang mempengaruhi kenaikan berat badan ada bermacam-macam, 
salah satunya adalah karena pengaruh hormon progesteron menyebabkan 
meningkatnya waktu pengosongan lambung dan peristaltic sehingga nafsu makan 
meningkat (Ratih, 2009). 
 
C. Metode Penelitian 
Jenis penelitian ini termasuk penelitian analitik  yaitu penelitian yang 
menggali bagaimana dan  mengapa fenomena kesehatan itu terjadi (Sugiono, 2006). 
Penelitian ini menggunakan pendekatan  cross sectional yang merupakan rancangan 
penelitian dengan melakukan pengukuran atau pengamatan pada saat bersamaan 
(sekali waktu) antara factor resiko atau paparan dengan penyakit (Notoatmodjo, 
2005). 
Tahap awal penelitian ini adalah mengajukan judul penelitian, kemudian 
mengurus surat ijin untuk melakukan studi pendahuluan di BPS Supriyatni Cilacap. 
Setelah mendapatkan ijin, melakukan studi pendahuluan di BPS Supriyatni Cilacap. 
Tahap selanjutnya adalah melakukan pengumpulan data yaitu jumlah akseptor 
kontrasepsi suntik DMPA. Tahap akhir adalah dari data yang telah didapatkan 
dilakukan pengolahan dan analisa data, kemudian menyusun laporan hasil penelitian 
serta mempresentasikan hasil penelitian yang telah dilakukan. 
Teknik  pengolahan data yang dilakukan yaitu : 1) Editing, adalah memeriksa 
kembali kebenaran data yang diperoleh atau dikumpulkan dari rekam medik BPS 
Supriyatni Desa Paketingan Kecamatan Sampang Kabupaten Cilacap. 2) Data entry 
adalah kegiatan memasukkan data yang telah dikumpulkan ke dalam master tabel 
atau data base komputer, kemudian membuat distribusi frekuensi sederhana Regresi 
Linear mengenai lama pemakaian kontrasepsi dan kenaikan berat badan. Data yang 
sudah terolah akan dianalisis dalam berbagai bentuk analisis yaitu : a) Univariat, 
adalah dilakukan untuk melihat gambaran tiap variabel dari hasil penelitian, dalam 
analisis ini hanya menghasilkan distribusi prosentase dari tiap variabel. Analisis ini 
digunakan untuk menggambarkan lama pemakaian dengan kenaikan berat badan. b) 
Bivariat, yaitu analisis yang dilakukan untuk menyatakan kekuatan hubungan antara 
kedua variabel yang saling berhubungan atau berkorelasi seperti menghubungkan 
antara lamanya pemakaian kontrasepsi suntik DMPA (variabel independen) dan 
kenaikan berat badan (variabel dependen). Menguji ada tidaknya hubungan antara 
variabel digunakan dengan analisis Regresi Linear, dengan tingkat kemaknaan 
R=0,5. apabila R > 0,5, artinya ada pengaruh yang kuat dan R < 0,5, artinya ada 
pengaruh yang lemah. Hasil yang diperoleh pada analisis regresi Linear, dengan 
menggunakan program SPSS yaitu nilai thitung, nilai R, kemudian Menentukan 
koefisien determinasi (R2) yaitu nilai relatif yang menunjukkan penjelasan variabel 
predikator terhadap variabel respons.  Setelah itu membuat persamaan garis yaitu 
persamaan matematik yang bisa digunakan untuk memperkirakan kondisi variabel 
respons (Y) terhadap perubahan yang terjadi pada variabel prediktor (X), dengan 
rumus sebagai berikut : Y =β0+β1.X1 + e. Analisis  pada penelitian ini dikerjakan 
dengan menggunakan komputer dengan menggunakan program SPSS (Statistical 
Package for Special Science). 
Dalam penelitian ini memakai stratified random sampling yaitu sampel yang 
diambil dari populasi yang terdiri dari kelompok-kelompok yang mempunyai 
susunan bertingkat secara acak (Santjaka, 2009). Sampel adalah bagian populasi 
yang diambil dengan cara tertentu, dimana pengukuran dilakukan (Santjaka, 2009). 
Pengambilan sampel menggunakan Rumus Slovin yang diambil dari seluruh 
akseptor yang mengalami kenaikan berat badan : 
n = 
 
        
 = 
   
           
  = 60,62 = 61.  
 
Jadi dari populasi 154 akseptor, didapatkan hasil perhitungan besar sampel 
adalah 61 akseptor, diambil secara stratified random sampling dengan urutan cara 
penentuan anggota sampel sebagai berikut : 
 
Lamanya pemakaian 
suntik 
Jumlah 
Populasi 
Perhitungan Jumlah 
Sampel 
≤ 12 bulan 30 (30 : 154) x 61 12 
13-24 bulan 60 (60 : 154) x 61 24 
25-36 bulan 64 (64 : 154) x 61 25 
Total 154  61 
 
Dari populasi 154 akseptor yang mengalami kenaikan berat badan, didapatkan 
hasil perhitungan besar sampel adalah 61 dengan jumlah  masing-masing tiap 
kelompok seperti pada tabel tersebut. 
 
D. Hasil dan Pembahasan 
Responden dalam penelitian ini adalah akseptor kontrasepsi suntik DMPA 
yang mengalami kenaikan berat badan di BPS Supriyatni  yaitu sebanyak 61 
responden yang terbagi atas 3 kelompok dari tahun 2008-2010. 
 
1. Analisis Univariat 
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Berdasarkan distribusi diagram diatas menunjukan bahwa lamanya 
pemakaian kontrasepsi Suntik DMPA paling sedikit yaitu 6 bulan dan paling lama 
yaitu 36 bulan dan rata rata lamanya pemakaian kontrasepsi suntik DMPA di BPS 
supriyatni Desa Paketingan Kecamatan Sampang Kabupaten Cilacap adalah 23 
bulan. 
Menurut Saefudin (2003) untuk pemakaian kontrasepsi suntik dalam jangka 
panjang dapat menimbulkan  kekeringan pada vagina, penurunan libido, gangguan 
emosi, sakit kepala, dapat menimbulkan jerawat, dan  juga dapat  menyebabkan 
osteoporosis.   
Sebagian besar akseptor kontrasepsi Suntik DMPA masih dalam  usia 
reproduksi  dan  sudah mempunyai 1 atau  2 anak, sehingga untuk pemakaian 
dengan rata-rata 23 bulan  masih dalam keadaan normal untuk menjarangkan 
kehamilan. 
 
    
 
Berdasarkan distribusi diagram diatas diperoleh kenaikan berat badan setelah 
akseptor menggunakan kontrasepsi  Suntik DMPA di BPS Supriyatni Desa 
Paketingan Kecamatan Sampang Kabupaten Cilacap, paling banyak adalah 8.8 kg 
dan rata rata kenaikan berat badan adalah 5,3 kg. 
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Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh University of texas Medical 
Branch (UTMB) tahun 2008, wanita yang menggunakan kontrasepsi Depo Medroxy 
Progesterone Acetate (DMPA) atau dikenal dengan kontrasepsi suntik 3 bulan, rata-
rata mengalami peningkatan berat badan sebanyak 11 pon atau 5,5 kg dan mengalami 
peningkatan lemak tubuh sebanyak 3,4% dalam waktu 3 tahun pemakaian 
(Politekkes Depkes Yogyakarta, 2009). 
Dalam penelitian ini juga sesuai dengan  teori Hartanto (2003), tentang rata - 
rata kenaikan berat badan sebelum dan sesudah menggunakan kontrasepsi Suntik 
DMPA adalah 1-5 kg dalam  tahun pertama. Rata- rata tiap tahun naik antara 2,3 - 
2,9 kg meskipun penyebab pertambahan berat badan tidak terlalu jelas dan 
nampaknya terjadi karena bertambahnya lemak dalam tubuh, kurangnya olahrga, 
serta asupan makan yang berlebihan. Disamping itu juga karena pengaruh hormon 
progesteron yang terdapat dalam alat kontrasepsi tersebut. 
Hipotesa para ahli DMPA merangsang pusat pengendali nafsu makan 
dihipotalamus yang menyebabkan akseptor makan lebih banyak dari biasanya. Hal 
ini berarti akseptor mengalami kenaikan berat badan setelah menggunakan alat 
kontrasepsi Suntik DMPA (Hartanto, 2003). 
Hormon  progesteron yang terkandung dalam kontrasepsi Suntik DMPA akan 
beradaptasi dengan tubuh para akseptor, sehingga semakin lama pemakaian 
kontrasepsi tersebut hormon semakin bertambah yang akan mempengaruhi kenaikan 
berat badan.  
2. Analisis Bivariat 
 
y = 0,2034x + 0,5306 
R² = 0,9018 
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Scater diagram diatas menunjukan semakin lama pemakaian kontrasepsi 
Suntik DMPA yang diberikan maka berat badan juga cenderung akan naik.  
Berdasarkan  hasil perhitungan  statistik dengan  regresi sederhana menunjukan nilai 
thitung = 23,277 Hal ini menunjukan adanya pengaruh yang signifikan antara 
lamanya pemakaian kontrasepsi Suntik DMPA dengan kenaikan berat badan pada 
akseptor Suntik DMPA dan hasil perhitungan  nilai R= 0,950 nilai R menunjukan 
kategori hubungan. Jika R > 0,5 maka kategori termasuk kategori kuat. 
Pengaruh lamanya pemakaian kontrasepsi Suntik DMPA terhadap kenaikan 
berat badan pada akseptor kontrasepsi suntik DMPA ditemukan pula R = 0.950 maka 
koefifien determinasi  (R²) = (0,950)² x 100% = 0,950 x 100% = 90,25 % artinya 
lamanya pemakaian kontrasepsi suntik DMPA bisa menjelaskan kenaikan berat 
badan sebesar 90,25%. 
Tabel 4. Tabel  koefisiensi  
 
Koefisiensi Nilai 
Konstanta βo 0,531 
Koefisiensi regresi 0,203 
Berdasarkan tabel diatas dibuat persamaan regresi sebagai berikut: 
Y= 0,203x + 0,531 Artinya kenaikan satu satuan lamanya suntik akan meningkatkan 
berat badan 0,203 kg. Misalkan  akseptor Suntik DMPA sudah menggunakan 
kontrasepsi suntik 12 bulan diperkirakan kenaikan berat badan akseptor sebanyak 2,3 
kg. dihitung dari Y=  0,207 x 10 + 0,531 hasilnya 3 kg . Maka diperoleh grafik 
persamaan garis sebagai berikut 
 :  
y = 0,203x + 0,531 
R² = 1 
Series1
Linear
(Series1)
Tujuan penelitian ini untuk mencari pengaruh antara lamanya pemakaian 
kontrasepsi suntik DMPA dengan kenaikan berat badan menggunakan analisis 
regresi linear. Berdasarkan hasil perhitungan diperoleh nilai R=0,950 (R>0,5) yang 
berarti secara statisitik terdapat pengaruh yang signifikan antara lamanya pemakaian 
kontrasepsi suntik DMPA dengan kenaikan berat badan di BPS Supriyatni Desa 
Paketingan Kecamatan Sampang Kabupaten Cilacap 2010.  
 
E. Kesimpulan  
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan dapat diambil kesimpulan sebagai 
berikut : 
1. Rata-rata lamanya pemakaian kontrasepsi Suntik DMPA di BPS Supriyatni 
Desa Paketingan Kecamatan Sampang Kabupaten Cilacap tahun 2010 adalah 
23 bulan 
2. Rata-rata kenaikan berat badan di di BPS Supriyatni Desa Paketingan 
Kecamatan Sampang Kabupaten Cilacap tahun 2010 sebanyak 5,30 kg. 
3. Terdapat pengaruh yang kuat antara lamanya pemakaian kontrasepsi Sunti 
DMPA terhadap kenaikan berat badan dengan Nilai t hitung adalah 23,277 dan 
R = 0.950 , dan semakin lama pemakaian kontrasepsi Suntik DMPA 
cenderung akan meningkatkan berat badan (persamaan garis Y = 0,203x + 
0,531). 
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